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ABSTRAK 
 
PROFIL PENGGUNAAN KOMBINASI INSULIN SHORT DAN 
LONG ACTING PADA PASIEN DIABETES MELITUS TIPE 2 DI 
RSUD KABUPATEN SIDOARJO 
 
YOGA EKA PRASETYO 
2443014074 
 
Diabetes melitus atau lebih dikenal dengan kencing manis adalah suatu 
kumpulan gejala yang timbul pada seseorang karena disebabkan oleh 
adanya peningkatan kadar glukosa dalam darah atau biasa disebut 
hiperglikemia karena diakibatkan penurunan sekresi insulin dan penurunan 
sensitivitas insulin. Penurunan sekresi insulin terjadi pada pasien diabetes 
melitus tipe 1 sedangkan penurunan sensitivitas insulin pada tipe 2. 
Penelitian ini merupakan penelitian observasional-deskriptif, data 
dikumpulkan secara retrospektif dengan metode non random-purposive 
sampling pada periode 1 Januari 2017 hingga 31 Desember 2017 di Unit 
Rawat Inap RSUD kabupaten Sidoarjo. Hasil penelitian dengan metode 
retrospektif pada 25 pasien menunjukkan ada 6 pasien diberikan pola terapi 
insulin tunggal pada awal rawat inap dengan kombinasi penggantian insulin 
pada hari berikutnya. Penggantian ini sangat efektif dalam menurunkan 
kadar gula dalam darah. Pola penggunaan insulin tunggal paling banyak 
Novorapid (3x8 UI) SC sebesar 3 pasien, kombinasi paling banyak 
Novorapid (3x10) SC dan Lantus (0-0-10) SC sebesar 6 pasien. 
 
Kata kunci : profil penggunaan insulin, diabetes melitus tipe 2, kombinasi 
       insulin short dan long acting, rawap inap, RSUD Kabupaten 
       Sidoarjo. 
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ABSTRACT 
 
DRUG UTILIZATION STUDY OF THE COMBINATION OF 
SHORT AND LONG ACTING INSULIN IN PATIENTS WITH TYPE 
2 DIABETES MELLITUS (IN SIDORAJO REGIONAL GENERAL 
HOSPITAL) 
 
YOGA EKA PRASETYO 
2443014074 
 
Diabetes mellitus is a symptom caused by an increase in blood glucose or 
hyperglycemia, because of a decrease insulin secretion and decreased 
sensitivity. Decrease insulin secretion occurs in patients with type 1 
diabetes while decreased sensitivity in patients with type 2 diabetes melitus. 
This research was an observational-descriptive research, data collected with 
retrospektif method in the period 1 January 2017 until 31 December 2017 at 
inpatient unit of Sidoarjo district Hospital. The results of a retrospective 
study of 25 patients showed that there were 6 patients given a single insulin 
therapy pattern at hospital admission with combination insulin replacement 
the following day. This replacement was very effective in reducing blood 
sugar levels. The pattern of single insulin use was at most Novorapid (3x8 
UI) SC of 3 patients, the most combination of Novorapid (3x10) SC and 
Lantus (0-0-10) SC is 6 patients.  
 
Keyword : inpatient, insulin use profile, short and long acting insulin,  
     Sidoarjo district Hospital, type 2 diabetes mellitus. 
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DAFTAR SINGKATAN 
 
ADA  = American Diabetes Association 
ACEI  = Angiotensin Converting Enzym Inhibitor 
ARB  = Angiotensin Receptor Blocker 
BB  = Berat Badan 
BMI  = Body Mass Index 
CVD  = Cerebral Vascular Disease 
DM  = Diabetes Melitus 
DMT2  = Diabetes Melitus Tipe 2 
DPP-4  = Dipeptidyl Peptidase-4 
FFA  = Free Fatty Acid 
FPG  = Fasting Plasma Glucose 
GDA  = Gula Darah Acak 
GDM  = Gestasional Diabetes Mellitus 
GDPT  = Gula Darah Puasa Terganggu 
GDP  = Gula Darah Puasa 
GD2PP  = Gula Darah 2 Jam Post Prandial 
GLP-1  = Glucose Like Peptide-1 
GIP  = Glucose –dependent Insulinotrophic Polypeptide 
GFR  = Glumerular Filtration Rate 
HbA1c  = Hemoglobin A1C 
HDL  = High Density Lipoprotein 
IDDM  = Insulin Dependent Diabetes Mellitus 
IDF  = International Diabetes Federation 
IMT  = Indeks Massa Tubuh 
JKN  = Jaminan Kesehatan Nasional 
KRS  = Keluar Rumah Sakit 
LPD  = Lembar Pengumpulan Data 
LDL  = Low Density Lipoprotein 
MRS  = Masuk Rumah Sakit 
NIDDM  = Non Insulin Dependent Diabetes Mellitus 
NPH  = Netral Protamine Hagedorn 
NINDS  = National Institude of Neurologi Disorder and Stroke 
OAD  = Oral Anti Diabetik 
PERKENI = Perkumpulan Endokrinologi Indonesia 
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PVD  = Peripheral Artery Disease 
PPAR-ϒ = Peroxisome Proliferator Activated Receptor Gamma 
RI  = Resisten Insulin 
RISKESDAS = Riset Kesehatan Dasar 
RMK  = Rekam Medik Kesehatan 
SGLT-2  = Sodium Glucose Co-Transporter-2 
TB  = Tinggi Badan 
TG  = Trigliserida 
TGT  = Toleransi Glukosa Terganggu 
TTGO  = Tes Toleransi Glukosa Oral 
TZD  = Tiazolidindion 
WHO  = World Health Organization 
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